




















































































































さ ち こ  
子、及川千香子
М赤十字病院では、東日本大震災直後から、こころのケア要員を派
遣してきた。仮設住宅への転居が終了した2011年9月からは、中長
期の心理社会的支援として仮設住宅の集会所に臨床心理士や奉仕団
メンバーと共に伺い、居住者に楽しい時間を過ごして頂こうという
活動を続けている。こころのケアは、救護活動と同様急性期の活動
が主な実績であり、調整する支部の要請にどの様な活動になるか不
安を感じた。実際の活動は、毎週土曜日に仮設住宅集会所で血圧測
定やリラクゼーションの他、季節のイベントの実施協力であった。
看護師の活動報告には居住者の抱える問題が記載され、被災後の生
活の中で、隣家との騒音トラブルや元来からの生活格差から生じる
問題も読み取れた。また、そういった仮設居住者のこころのよりど
ころに、この活動が位置付けられている事も感じた。活動内容がこ
ころのケアと言えるのか・ニーズはあるのか・いつまで派遣が必要
なのかと、迷いながらの派遣ではあった。が、記録の中で、派遣さ
れた看護師（こころのケア要員）自身が、「独居老人への対応といっ
たニーズがある」「母子保健や感染対策、不足物資について、行政
に情報として上げてはどうか」等、今後に向けての提言もしていた。
この記録から、急性期のみならず、中長期にもニーズがあるという
ことが分かり、また、活動内容もあまり制限せず自由な発想で、何
より被災された方の気持ちに寄り添う姿勢があれば問題ないことも
分かった。また、臨床心理士と協働することで、看護師も安心して
相談できる環境で活動できたし、ネットワークが広がり、情報共有
も出来たと思う。今後、大規模災害においては、中長期のこころの
ケアの必要性があると感じた。また、今回心理社会的支援として活
動したが、活動自体や現状からは、看護師としての日常のスキルが
活かされたと考える。
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